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® Infermieristica (abilitante alla professione sanitaria di Infermiere) approvato con D.M.

Obiettivi formativi qualificanti della classe: L/SNT1 Professioni sanitarie, infermieristiche e professione sanitaria ostetrica

| laureati nellaclasse, ai sensi dell'articolo 6, comma 3, del decreto legislativo 30 dicembre 1992 n.
502 e successive modificazioni e integrazioni e ai sensi dellalegge 10 agosto 2000, n. 251, articolo
1, commal, sonoi professionisti sanitari dell'area delle scienze infermieristiche e della professione
sanitaria ostetrica che svolgono con autonomia professional e attivita dirette alla prevenzione, ala
cura, alariabilitazione e alla salvaguardia della salute individuale e collettiva, espletando le
funzioni individuate dalle norme istitutive dei relativi profili professionali nonché dagli specifici
codici deontologici ed utilizzando metodologie di pianificazione per obiettivi dell'assistenza nell'eta
evolutiva, adulta e geriatrica

| laureati nella classe sono dotati di un‘adeguata preparazione nelle discipline di base, tale da
consentire loro sialamigliore comprensione dei pitl rilevanti elementi, anche in relazione al genere,
che sono alabase dei processi fisiologici e patologici ai quali erivolto il loro intervento preventivo,
terapeutico, palliativo e complementare, sia alla massima integrazione con le altre professioni.
Devono inoltre saper utilizzare almeno unalingua dell'Unione Europea, oltre I'italiano, nell'ambito
specifico di competenza e per 1o scambio di informazioni generali.

Le strutture didattiche devono individuare e costruire altrettanti percorsi formativi atti alla
realizzazione delle diverse figure di laureati funzionali ai profili professionali individuati dai decreti
del Ministero della sanita

Le strutture didattiche individuano atal fine, mediante I'opportuna selezione degli ambiti

disciplinari delle attivita formative caratterizzanti, con particolare riguardo ai settori scientificodisciplinari

professionalizzanti, gli specifici percorsi formativi delle professioni sanitarie

ricomprese nella classe.

In particolare, i laureati nellaclasse, in funzione dei suddetti percorsi formativi, devono raggiungere
le competenze professionali di seguito indicate e specificate riguardo ai singoli profili identificati
con provvedimenti della competente autorita ministeriale.

11 raggiungimento delle competenze professionali s attua attraverso una formazione teoricae
pratica che includa anche I'acquisizione di competenze comportamentali e che venga conseguita nel
contesto lavorativo specifico di ogni profilo, cosi dagarantire, a termine del percorso formativo, la
piena padronanza di tutte le necessarie competenze e laloro immediata spendibilita nell'ambiente di
lavoro.

Particolarerilievo, come parte integrante e qualificante della formazione professionale, riveste
|"attivita formativa pratica e di tirocinio clinico, svolta con almeno 60 CFU con la supervisioneela
guidadi tutori professionali appositamente assegnati, coordinata da un docente appartenente al piu
elevato livello formativo previsto per ciascun specifico profilo professionale e corrispondente alle
norme definite alivello europeo ove esistenti.

| laureati della classe, in funzione dei suddetti percorsi formativi, devono raggiungere le
competenze previste dagli specifici profili professionali.

In particolare:

nell'ambito della professione sanitariadi infermiere, i laureati sono professionisti sanitari cui
competono le attribuzioni previste dal D.M. del Ministero della sanita 14 settembre 1994, n. 739 e




successive modificazioni ed integrazioni; ovvero sono responsabili dell'assistenza generale
infermieristica. Detta assistenza infermieristica, preventiva, curativa, palliativa e riabilitativa, & di
naturatecnica, relazionale, educativa. Le loro principali funzioni sono la prevenzione delle malattie,
|'assistenza dei malati e dei disabili di tutte le eta e |'educazione sanitaria | laureati in
infermieristica partecipano al'identificazione dei bisogni di salute della persona e della collettivita;
identificano i bisogni di assistenzainfermieristica della persona e della collettivita e formulano i
relativi obiettivi; pianificano, gestiscono e valutano I'intervento assistenziale infermieristico;
garantiscono la corretta applicazione delle prescrizioni diagnostico-terapeutiche; agiscono sia
individualmente che in collaborazione con gli altri operatori sanitari e sociali, avvalendosi, ove
necessario, dell'operadel personale di supporto; svolgono laloro attivita professionale in strutture
sanitarie, pubbliche o private, nel territorio e nell'assistenza domiciliare, in regime di dipendenza o
libero-professionale; contribuiscono allaformazione del personale di supporto e concorrono
direttamente all'aggiornamento relativo al loro profilo professionale e allaricerca

Nell'ambito della professione sanitaria di ostetrica/o, i laureati sono professionisti sanitari cui
competono le attribuzioni previste dal D.M. Ministero della sanita 14 settembre 1994, n. 740 e
successive modificazioni ed integrazioni; ovvero assistono e consigliano ladonnanel periodo della
gravidanza, duranteil parto e nel puerperio, conducono e portano atermine parti eutocici con
propria responsabilita e prestano assistenza a neonato. Detta assistenza preventiva, curativa,
palliativa eriabilitativa e di naturatecnica, relazionale, educativa. | laureati in ostetricia, per quanto
di loro competenza, partecipano ad interventi di educazione sanitaria e sessuale sia nell'ambito della
famiglia che nella comunita; alla preparazione psicoprofilatticaal parto; alla preparazione e
all'assistenza ad interventi ginecologici; alla prevenzione e all'accertamento dei tumori della sfera
genitale femminile; ai programmi di assistenza materna e neonatale; gestiscono, nel rispetto
dell'etica professionale, come membri dell'equipe sanitaria, gli interventi assistenziali di loro
competenza; sono in grado di individuare situazioni potenzialmente patol ogiche che richiedono
I'intervento medico e di praticare, ove occorra, le relative misure di particolare emergenza;
svolgono laloro attivita professionale in strutture sanitarie, pubbliche o private, in regime di
dipendenza o libero-professionale; contribuiscono alla formazione del proprio profilo e del
personale di supporto e concorrono direttamente alla formazione continua, alaricerca. Le attivita
pratiche e di tirocinio vanno svolte, sia qualitativamente che quantitativamente, in applicazione
delle relative norme comunitarie vigenti, in particolare lo standard formativo deve rispettare la
direttiva 2005/36/CE.

Nell'ambito della professione sanitaria di infermiere pediatrico, i laureati sono professionisti

sanitari cui competono le attribuzioni previste dal D.M. del Ministero della sanita 17 gennaio 1997,
n. 70 e successive modificazioni ed integrazioni; ovvero sono responsabili dell'assistenza
infermieristica pediatrica. Detta assistenza infermieristica pediatrica, preventiva, curativa, palliativa
eriabilitativa e di naturatecnica, relazionale, educativa. Leloro principali funzioni sono la
prevenzione delle malattie, I'assistenza dei malati e dei disabili in eta evolutiva e I'educazione
sanitaria. | laureati in infermieristica pediatrica partecipano al'identificazione dei bisogni di salute
fisicae psichicadel neonato, del bambino, dell'adolescente, della famiglia; identificano i bisogni di
assistenza infermieristica pediatricae formulano i relativi obiettivi; pianificano, conducono e
valutano I'intervento assistenziale, infermieristico, pediatrico; partecipano ad interventi di
educazione sanitaria sia nell'ambito dellafamiglia che della comunita, ala curadi individui sani in
etaevolutivanel quadro di programmi di promozione della salute e prevenzione delle malattie e
degli incidenti, all'assistenza ambulatoriale, domiciliare e ospedaliera dei neonati, all'assistenza
ambulatoriale, domiciliare e ospedaliera del soggetti di etdinferiore a 18 anni, affetti damalattie
acute e croniche, alla cura degli individui in eta adolescenziale nel quadro dei programmi di
prevenzione e supporto socio-sanitario; garantiscono la corretta applicazione delle prescrizioni
diagnostico-terapeutiche; agiscono siaindividualmente siain collaborazione con gli operatori
sanitari e sociai; s avvalgono, ove necessario, dell'opera del personale di supporto per
I'espletamento delle loro funzioni; svolgono laloro attivita professionale in strutture sanitarie,
pubbliche o private, nel territorio e nell'assistenza domiciliare, in regime di dipendenza o liberoprofessionale;
contribuiscono alla formazione del personale di supporto e concorrono direttamente
all'aggiornamento relativo al loro profilo professionale e alaricerca

Le attivitadi laboratorio e di tirocinio vanno svolte, sia qualitativamente che quantitativamente, in
applicazione delle relative norme dell'Unione europea, in particolare lo standard formativo deve
rispettare la direttiva 77/452/CEE, 77/453/CEE e 2005/36/CE.

Nel rispetto, delle norme comunitarie vigenti (77/452/CEE, 77/453/CEE, 80/154/CEE, 80/155/CEE,
2005/36/CE e successive modificazioni ed integrazioni), concernenti il reciproco riconoscimento
dei diplomi e certificati, nonché il coordinamento delle disposizioni legislative e regolamentari per
leattivitadi infermiere e di ostetricalo, il peso del credito formativo della classe prima corrisponde
a30 oredi lavoro/studente.

Negli ordinamenti didattici delle classi di laurea deve essere prevista l'attivita didatticain materia di
radioprotezione secondo i contenuti di cui all'allegato IV del decreto legislativo 26 maggio 2000, n.
187.

Negli ordinamenti didattici devono essere previste le attivita formative di cui al'art. 10, comma’s,
lettere @), c), d), €) del D.M. 22 ottobre 2004, n. 270, con un numero di CFU rispettivamente di: 6 a
scelta dello studente; 9 per laprovafinae e per lalinguainglese; 6 per le altre attivita quali
I'informatica, attivita seminariali, ecc. e 3 per i laboratori professionali dello specifico SSD del
profilo; infine 60 CFU sono riservati per il tirocinio formativo nello specifico profilo professionale.

Criteri seguiti nella trasformazione del corso da ordinamento 509 a 270
(DM 31 ottobre 2007, n.544, allegato C)

semplificazione del corso, riunificazione dei settori scientifico-disciplinari, congrue propedeuticita’ e contenimento numero dei
docenti

Sintesi della relazione tecnica del nucleo di valutazione

Si ritiene sufficiente la presentazione dei criteri che hanno guidato i proponenti nellatrasformazione del CdL. La denominazione del corso di studio rispettai parametri di
chiarezza e comprensibilita e s ritiene appropriata anche la suatraduzione in linguainglese. L'obiettivo formativo specifico & descritto in maniera adeguata e risulta aderente
aquelli che sono gli obiettivi qualificanti della classe. Non vengono definite in maniera chiara ed esaustiva le scelte fatte per laripartizione dei CFU tramaterie di base e
caratterizzanti. Si ritiene sufficientemente appropriato I'uso dei Descrittori di Dublino cosi come adeguata € la descrizione dei requisiti per |'accesso. La descrizione degli
shocchi occupazionali @ daritenersi adeguata. E corretto |'uso della classificazione ISTAT nell'individuazione delle professioni. Sulla base dellarelazione del Preside della



Facoltasi ritengono adeguate |a docenza disponibile e la dotazione di risorse strutturali.

Larelazionetecnica del nucleo di valutazionefariferimento alla seguente parte generale

Laproposta di istituzione dell'Universitadi Cagliari per I'aa 2011/2012 constadi 13 corsi di studio che riguardano I'istituzione di 2 lauree triennali, derivanti da
accorpamento di corsi giaistituiti secondo il D.M. 270/04 e latrasformazione di 10 lauree triennali ed 1 specialisticaistituite nell'’A.A. 2010/2011 secondo il D.M.509/99. |
criteri di valutazione adottati sono gli stessi del precedente a.a. 2010/2011, sviluppati tenen-do conto delle indicazioni del CONVUI e, in particolare, del documento del
CUN Ciriteri per una valutazione omogenea degli ordinamenti didattici dei corsi di studio formulati ai sensi del Decreto Ministeriale 22 ottobre 2004 n. 270 del 14 novembre
2007; si e peraltro tenuto conto dell'intervenuto D.M. 17 del 22 settembre 2010 e delle linee generali di indirizzo della programmazione delle Universita per il triennio
2010-2012 (D.M. 50 del 23 dicembre 2010). Lo schemadi relazione é articolato in 3 sezioni: 1. Analisi della progettazione delle proposte; 2. Adeguatezza e compatibilita
rispetto alle risorse; 3. Relazione di sintesi del Nucleo di valutazione di Ateneo (ai fini del RaD). La prima sezione, nella sua forma piu generale, comprende 10 sottosezioni
cheriguardano: 1.1. Motivazioni dell'istituzione del corso interclasse; 1.2. Motivi dell'istituzione di piu corsi nella classe; 1.3. Motivazioni alla base della progettata
trasformazione/accorpamento di corsi gia esistenti, ovve-ro della progettata innovazione/sostituzione; 1.4. Congruenza della denominazione; 1.5. Conoscenze richieste per
I'accesso; 1.6. Obiettivi formativi specifici e risultati di apprendimento; 1.7. Attivita formative indispensabili e descrizione del corso; 1.8. Sbocchi occupazionali e
professionali; 1.9. Analisi della progettazione-riprogettazione dei corsi (basata su linee guida CRUI); 1.10. Analisi delle azioni intraprese per |'assicurazione della qualita
(basata su linee guida CRUI). Si e ritenuto di entrare nel merito delle motivazioni di cui a punto 1.3 considerando non solo gli aspetti tecnici del passaggio dal D.M. 509/99
a D.M. 270/04, maanche atri aspetti talora sostanziali (criticitarilevate nei corsi di provenienza, scelte e modifiche effettuate per il miglioramento, adozione di criteri di
progettazione-riprogettazione dei corsi) approfonditi, ove possibile, anche nei punti 1.9 e 1.10. Si € anche dato rilievo alla valenza della denominazione dei corsi (punto 1.4)
intermini di chiarezza, inequivocita e riconoscibilita del titolo di studio, anche ai fini della mobilita degli studenti. Altri aspetti approfonditi (punti 1.6-1.8) sono gli obiettivi
formativi specifici, i risultati di apprendi-mento, |a coerenza del percorso formativo con la denominazione del corso e con i risultati di appren-dimento, i requisiti per
I'accesso al corso, gli shocchi occupazionali e professionali, ecc. La seconda sezione riguarda unaanalisi preliminare della adeguatezza delle risorse di docenza e di strutture.
Laloro valutazione in questa fase & approssimativa e si basa essenzialmente sulle dichiarazioni dei Presidi e sulleinformazioni tratte dalla Procedura Nuclei.

Sintes della consultazione con le organizzazioni rappresentative a livello locale della produzione, servizi, professioni

Verbale finale della consultazione con |e organizzazioni rappresentative alivello locale della produzione, servizi, professioni ex DM 270/2004 per latrasformazione degli
Ordinamenti Didattici dei Corsi di Laureadelle Professioni Sanitarie della Facolta di Medicina e Chirurgia

Lariunione hainizio ale ore 12.00 presso |la Cittadella Universitariadi Monserrato.
Vengono esaminate |e proposte di trasformazione dei corsi di Laurea delle Professioni sanitarie predisposte secondo le disposizioni previste dal DM 270 del 2004.

Il Preside esponei motivi dellariunioneillustrando le linee guida che hanno portato alla trasformazione degli ordinamenti, sottolinea l'importanza, di confrontarsi intorno ad
un tavolo comune sull'opportunita di istituirei Corsi di Laureain esame tenendo conto delle reali esigenze del territorio.

Entro il 31 gennaio 2011 le Universita devono esprimersi sull'istituzione dei Corsi di Laurea, mentre sull'effettiva attivazione occorrera decidere entro marzo, tenendo conto
delle effettive risorse disponibili.

L'attual e situazione finanziaria e soprattutto il mancato turnover del personale docente potra rendere obbligata la disattivazione di alcuni corsi nonostante |'opera di
razionalizzazione degli ordinamenti.

Concluse le premesseil Presideinvitai convenuti ad intervenire in merito.

Intervengono:

Claudio Pirarba (IPASVI)

Elida Fonnesu (ALOSA)

Francesca Monni (UNPISI)

Raffaele Fanunza (IPASVI)

Bonaria Soru (ANTeL)

Preside

Attilio Carta (FITELAB)

RitaPinna (CL Infermieristica)c

In conclusione le parti interessate sono concordi sulla necessita per il territorio di laureati in tutti i Corsi istituiti dalla Facolta di Medicina e Chirurgiaesi ripromettono di
concorrere al miglioramento della qualita formativa anche proponendo periodici incontri.

Lariunione si chiude alle ore 14.00.

Obiettivi formativi specifici del corso e descrizione del percor so formativo

Identificare bisogni fisici, psicologici e sociali e diagnosticare |e necessita
di aiuto delladonna, coppia e collettivita, nei vari ambiti sociosanitari,
integrando |e conoscenze teoriche con quelle pratiche per rispondere

ad esse con competenza tecnico-scientifica.

2. Identificare i bisogni di assistenza ostetrico-ginecol ogica che richiedono
competenze preventive, curative, riabilitative e palliative in specifici
settori della ginecologia e dell'ostetricia ultraspeciadistici quali la
patologia mammaria, le dterazioni della statica pelvica, la sterilita,
l'infertilita, le malattie metaboliche e le malattie infettive, ecc.

3. Fornire una buonainformazione e dare consigli per quanto concerne

i problemi della pianificazione familiare secondo il principio della maternita
e paternita responsabile.

4. Fornire alla donna/coppia una buonainformazione e dare consigli per
quanto concerneil percorso nascita (aver partecipato attivamente

ala preparazione di ameno 25 donne/coppie nel percorso nascita

secondo metodol ogie scientificamente validate).

Readlizzare interventi di educazione alla salute riproduttiva alla donna/
coppiaed alla collettivita, con specifico riferimento alle malattie
sessualmente trasmesse (MST).

6. Redlizzare interventi di educazione ala prevenzione delle patologie
neoplastiche dell'apparato genitale femminile e delle ghiandole annesse,
attraverso processi informativi e metodologiadi cui risulta

competente (es.: autopal pazione seno, Pap-test, ecc.).

7. Identificare i bisogni socio-sanitari della donna gravida fornendo ogni
supporto informativo-educativo che miri arimuovere situazioni conflittuali
in presenza di tossicodipendenza, stato di poverta, disabilita,

ecc.

8. Valutare le manifestazioni cliniche connesse a ciclo biologicosessuale
delladonna.

9. Valutare le manifestazioni cliniche connesse, specificamente, alla




gravidanza (visite agestanti con almeno 100 esami prenatali).

10. Pianificare, fornire e valutare |'assi stenza ginecol ogica e ostetriconeonatal e
rivolta a persone sane e malate all'interno di un sistema

complesso ed integrato socio-assistenziale, promuovendo stili di vita

positivi per lasalute e adottando sistemi di assistenza orientati
all'autogestione e all'autocura.

11. Monitorare il benessere materno-fetalein corso di gravidanzafisiologica,
in corso di parto spontaneo e (in collaborazione con lo specialista)

in situazioni patologiche (sorveglianza e cura di dmeno 40

partorienti).

12. Praticareil parto normale quando si tratti di presentazione di vertex
(avere svolto parte attivain almeno 40 parti o in almeno 30 a

condizione che si partecipi ad altri 20 parti) compresa se, necessario,
I'episiotomia.

13. Praticare, in caso di urgenza, il parto nella presentazione podalica

(aver partecipato attivamente ad almeno 2 parti podalici o, in assenza

di casi, avere svolto opportune esercitazioni in forma simulata).

14. Praticare il parto normale quando si tratti di presentazione di vertex
compresa, se necessario, |'episiotomia (aver partecipato attivamente

ad almeno 5 parti con pratica di episiotomiaedi suturao, in

assenza di casi, aver svolto opportune esercitazioni in forma

simulata).

15. Prevenire, individuare, monitorare e gestire situazioni potenzialmente
patol ogiche che richiedono intervento medico e praticare, ove necessario,
lerelative misure di particolare emergenza attraverso l'ausilio

dei mezzi adisposizione e di cui risulta competente (avere partecipato
attivamente alla sorveglianza di almeno 40 gestanti, partorienti

0 puerpere in gravidanze patologiche o parti difficili).

16. Valutare le manifestazioni cliniche connesse alle patol ogie ginecol ogiche,
ostetrico-neonatali, alle reazioni alo stato di malattia, agli interventi
realizzati in regime di ricovero, di day-hospital e di daysurgery,

nonché di assistenza domiciliare (aver partecipato attivamente

duranteil tirocinio, all'assistenza e cura, in ambito gine5

cologico-ostetrico, nonché a neonati e lattanti, anche avviando i

casi patologici in reparti di medicina, chirurgia, TIN).

17. Valutare le manifestazioni cliniche connesse a puerperio fisiologico
immediato, intermedio e tardivo in regime di ricovero, nonché di assistenza
domiciliare compresala valutazione di neonati senzarilevanti

patologie (aver partecipato attivamente all‘esame di almeno 100

puerpere e neonati senzarilevanti patologie).

18. Valutare le manifestazioni cliniche connesse al puerperio fisiologico e
patologico immediato, intermedio e tardivo in regime di ricovero, compresa
lavalutazione delle manifestazioni cliniche di neonati pre- e

post-termine di peso inferiore ala norma o con patologie varie (aver
partecipato, duranteil tirocinio, all'assistenza e curadi puerpere

€ neonati, compresi quelli pre- e post-termine, di peso inferiore

allanormao con patologie varie).

19. Redlizzare interventi assistenziali pianificati secondo I'adozione di Linee
Guida verificate e verificabili sullabase di evidenze scientifiche

(Ebm/Ebc).

20. Esaminare il neonato ed averne cura, prendere ogni iniziativa che
simpongain caso di necessita e, eventualmente, praticare la rianimazione
immediata (aver partecipato duranteil tirocinio in strutture

di I11 livello alla sorveglianza e curadi ameno 25 neonati ricoverati

in TerapiaIntensiva Neonatale, TIN).

21. Garantire la corretta applicazione delle prescrizioni diagnosticoterapeutiche,
nel rispetto dei principi scientifici adattandole alla persona

assistita, in relazione ai diversi problemi prioritari di salute riproduttiva

e non, delladonna e della coppia

22. Contribuire ad individuare, definire ed organizzare I'assistenza ginecol ogica
ed ostetricain regime ordinario ed in regime di emergenza

ed urgenza secondo il criterio di priorita garantendo continuita assistenziale,
attraverso |'ottimizzazione delle risorse umane e materiali.

23. Definire, redlizzare, valutare progetti di ricerca per obiettivo a fine di
applicarnei risultati nel processo assistenzial e ginecol ogico-ostetriconeonatale
emigliorarne laqualitain termini di efficienza ed efficacia

delle cure.

24. Redlizzare interventi di valutazione delle prestazioni preventive, curative,
palliative e riabilitative ginecologiche, ostetriche e neonatali secondo
specifici indicatori di processo e di esito.

25. Dimostrare capacita professionale e decisionale nel progettare e realizzare
interventi di educazione sanitaria e sessuale alla donna, coppia

ecollettivita

26. Dimostrare capacita di progettare, realizzare e vautare interventi
formativi del personale di supporto, nonché di concorrere direttamente
allaformazione ed all'aggiornamento relativo al proprio profilo professionale,
anche in riferimento al tirocinio clinico guidato degli studenti

dei corsi universitari in ambito ostetrico-ginecologico e neonatale.

27. Dimostrare di possedere conoscenze, competenze, ed abilitanella
praticadi procedure chirurgiche innovative e tradizionali realizzate in
collaborazione con medici specialisti ed atro personale sanitario (aver
collaborato attivamente ad almeno 30 parti cesarei, 30 interventi

di ginecologiatradizionale e 20 di chirurgiamini-invasiva,

laparoscopia ed isteroscopia).

28. Dimostrare di conoscere principi e norme di ordine etico-deontol ogico



e medico-legale e di saperne redlizzare e valutare I'applicazione in
ambito ginecol ogico-ostetrico e neonatale.

29. Dimostrare di riconoscere e rispettare il ruolo e le competenze proprie
edegli altri operatori dell'equipe assistenziale, ai sensi della

normativa vigente in materiadi responsabilita e campi di azione propri
dell'ostetricalo, in autonomia ed in collaborazione con altri operatori
sanitari.

30. Dimostrare di conoscere e di saper proporre le diverse tecnologie
appropriate alla nascita nel rispetto delle diverse etnie e secondo il
principio della personalizzazione e dell‘appropriatezza delle cure.

31. Dimostrare di conoscere e saper utilizzare almeno unalingua
dell'Unione Europea, oltre I'italiano, nell'ambito specifico di competenza
e per lo scambio di informazioni generali.

Risultati di apprendimento attesi, espressi tramitei Descrittori europei del titolo di studio (DM 16/03/2007, art. 3, comma 7)
Conoscenza e capacita di compr ensione (knowledge and under standin

Lalil laureata/o in Ostetrica/o deve dimostrare conoscenze e capacita di comprensione nei seguenti campi:

Scienze biomediche per la comprensione dei processi fisiologici e patologici con I'obiettivo di acquisire progressiva autonomiadi giudizio nella gestione delle procedure
diagnostico terapeutiche rivolte alla salute della donna/coppia nelle diverse eta della vita;

Scienze biologiche per la comprensione della struttura macroscopica e microscopi ca dell'organismo umano con particolare riguardo all'apparato genitale maschile e
femminile (inclusi gli aspetti di embriogenesi), con note sulle metodiche biofisiche e biochimiche applicabili ala diagnostica prenatale e post-natale e agli aspetti
diagnostico-clinici correlati alla genetica medica;

Scienze igienico-preventive per lacomprensione dei determinanti di salute, dei fattori di rischio, delle strategie di prevenzione applicate alla promozione e sostegno della
salute della gestante, del prodotto del concepimento, della coppia e della collettivita;

Scienze umane e psicopedagogiche per la comprensione degli aspetti psicologici corre-lati alo stato di gestazione e l'acquisizione di capacita applicate in ambito
pedagogico per |a preparazione alla nascita, laformazione e |'aggiornamento degli operatori del proprio profilo professionale e degli operatori di supporto.

Deveinoltre acquisire autonomiadi giudizio delle patologie psichiche tipiche dello stato gravidico-puerperale con abilita di counselling di base, anche per utenza di origine
straniera;

Scienze etiche, legali e organizzative per lacomprensione dei principi di programmazio-ne ed organizzazione dei servizi sanitari nell'ambito del dipartimento
materno-infantile con progressiva assunzione di autonomiadi giudizio per quanto di competenza dell'ostetrica. Lo studente deve acquisire un comportamento organizzativo
adeguato ai principi del problem-solving nel rispetto della normativa vigente in materia di tuteladelle lavoratrici madri anche per quanto concerne I'assistenza alle donne
extracomunitarie, inoltre deve acquisire conoscenze e capacitadi comprensione delle metodol ogie epidemiol ogiche e strategie operative per laverificae larevisione della
qualita, dimostrando di avere acquisito gli strumenti per applicarli ai principi di efficienza ed efficaciamediante analisi comparativadei costi e dei rendimenti dimostrando
autonomiadi giudizio nell'ambito del risk management.

Scienze infermieristiche Ostetrico-Ginecol ogiche per |a pianificazione, gestione e valutazione dell'assistenza ostetrica in area materno-infantile anche in fase post-natale
dimostrando di aver acquisito conoscenza e capacita di comprensione applicata allaraccoltadei dati afini stetistici e all'elaborazione di uno studio sistematico degli stessi,
anche ai fini dellaricerca applicata con progressiva autonomiadi giudizio.

Discipline informatiche e linguistiche con particolare approfondimento della linguainglese dimostrando capacita di interpretazione della letteratura scientifica e dei
principali motori di ricerca negli ambiti di competenza ostetrico-ginecologica e neonatale.

Capacita di applicar e conoscenza e comprensione (applying knowledge and under standing)

Lalil laureatalo in Ostetrica/o deve saper applicare quanto appreso e compreso dimo-strando di:

integrare le conoscenze, le abilita e le attitudini dell'assistenza per una pratica professionale dell'ostetrica/o nella gestione el controllo della gravidanza fisiologica basata
sulle evidenze

utilizzare un corpo di conoscenze teoriche derivanti dalla Midwifery care, dalle scienze biologiche comportamentali e sociali e da altre discipline per riconoscerei bisogni
delladonnanelle varie fasi della vita riproduttiva, della coppianel contesto sociale di apparte-nenza e del neonato fino a primo anno di vita

sintetizzare |e conoscenze ostetriche ginecol ogiche teoriche e pratiche con le scienze biologiche, psicologiche, socio culturali e umanistiche utili per comprendere le
don-ne/coppie italiane e straniere apportando dove necessario gli opportuni interventi di counseling mirati agestire le situazioni di disagio

utilizzare modelli di assistenza one to one volti arinforzare I'empowerment della don-na/coppia durante la gravidanza, il parto, il puerperio e l'alattamento

essere responsabili nel fornire e valutare un'assistenza ostetrica conforme a standard professionali di qualita che consideri le indicazioni legali e le responsabilita etiche cosi
comei diritti della persona assistita

interpretare e applicarei risultati dellaricercaalla pratica ostetrica e ginecologica e colle-gare i processi di ricerca alo sviluppo teorico della disciplina stessa

conoscerei principi generali dellafisiopatologia della riproduzione umana, con particolare riguardo alainfertilita ed alla sterilitadi coppia, nonché le principali metodiche
della procreazione medicalmente assistita e il ruolo collaborativi dell'ostetricain tali ambiti

dimostrare un'ampia e completa conoscenza sugli interventi in ambito sessuologico e di sindrome climaterica e le modalita di utilizzo delle principali metodiche
contraccettive per una procreazione responsabile

condurre una attivita autonomadi prevenzione e di diagnosi precoce oncologicain ambito ginecologico (prelievo di pap-test; insegnamento dell'autopal pazione del seno)
utilizzare le conoscenze teoriche e derivanti dalle evidenze per raccogliere dati sullo sta-to di salute fisico socio-culturale e mentale della donna e dellafamiglia

utilizzare una varieta di tecniche di valutazione per raccogliere dati in modo accurato sui principali problemi di salute della donna/coppia e dellafamiglia

analizzare e interpretare in modo accurato i dati raccolti con I'accoglimento della donna assistita

erogare un assistenza ostetrica basata sulle evidenze per garantire un'assistenza efficace ed efficiente

pianificare I'erogazione dell'assistenza ostetricain collaborazione con la donna assistita e con il team di curainterdisciplinare

valutare i progressi delle cure in collaborazione con il team interdisciplinare

facilitare lo sviluppo di un ambiente sicuro per |'assistita assicurando costante supporto alla donna/coppia e a neonato

gestire unavarietadi attivita preventivo-educative e di supporto-cura che le sono richie-ste per erogare |'assi stenza ostetrica-ginecol ogica alle donne in contesti ospedalieri,
terri-toriali e domiciliari diversi

Autonomia di giudizio (making judgements)

Lalil laureatalo in Ostetrica/o deve dimostrare autonomia di giudizio per:

adattare |'assi stenza ostetrica cogliendo similitudini e differenze dell'utenza

analizzare le direttive e le pratiche operative dei servizi sanitari per derivarne pratiche o-stetriche appropriate

utilizzare abilitadi pensiero critico per erogare un'assistenza ostetrica personalizzata pur rispettando la priorita della sicurezza

integrare conoscenze su diversita culturali , aspetti legali e principi etici nell'erogare e gestire |'assistenza ostetricain unavarietadi contesti e servizi sanitari e sociali
assumere la responsabilita e rispondere del proprio operato durante la pratica professio-nale in conformita al Codice deontologico

riconoscere le differenze dell'operato e delle responsabilita tra ostetrica, operatori di sup-porto e atri professionisti sanitari

agire con responsabilita durante la pratica ostetrica e garantire |I'adesione a standard etici
elegali.

Abilita comunicative (communication skills)




Lalil laureata/o in Ostetrica/o deve sviluppare le seguenti abilita comunicative:

utilizzare abilita di comunicazione appropriate con gli utenti, le loro famiglie e altri professionisti sanitari in forma appropriata verbale, non verbale e scritta;

utilizzare principi di pedagogia per interventi informativi o specifici progetti educativi finalizzati alla promozione e mantenimento della salute e rivolti alladonnae/o alla
comunita

stabilire relazioni professionai e collaborare con altri professionisti sanitari nella consa-pevolezza delle specificitadel diversi ruoli professionali e delle loro integrazioni
con |'assistenza ostetrica

sostenere e incoraggiare le utenti rispetto ad una sceltadi salute, rinforzando le abilita di coping e potenziando le risorse disponibili

condurre corsi di accompagnamento alla nascita informando e supportando |a don-na/coppia durante la gravidanza, il parto, il puerperio el'allattamento

assumere funzioni di guida verso gli operatori di supporto e gli studenti, includendo la delega e la supervisione di attivita assistenziali erogate da atri e assicurando la
conformita a standard di qualita e sicurezza della pianificazione e gestione dell'assistenza

utilizzare strategie psicol ogiche appropriate per promuovere nell'assistita l'autostima, I'integritaeil confort

comunicare in modo efficace con modalita verbali, non verbali e scritte le valutazioni e le decisioni sanitarie al'interno del team sanitario interdisciplinare

facilitare il coordinamento dell'assistenza per raggiungere gli esiti di cura sanitari concordati

collaborare con il team di cura per realizzare |'applicazione e lo sviluppo di protocalli e linee guida.

Capacita di apprendimento (learning skills)

Lalil laureata/o in Ostetrica/o deve sviluppare le seguenti capacita di autoapprendimento:

abilita nell'autoval utazione delle proprie competenze e delineare i propri bisogni di svi-luppo e apprendimento rispetto alla professione

capacitadi studio indipendente utilizzando metodi di ricerca delle evidenze efficaci e pertinenti

pianificazione e organizzazione e sviluppo delle proprie azioni rispondendo ai continui cambiamenti delle conoscenze e dei bisogni sanitari e sociali

collaborazione e condivisione delle conoscenze all'interno delle equipe di lavoro

ricercare delle informazioni necessarie per risolvere problemi o incertezze della pratica professionale, selezionando criticamente fonti bibliografiche secondarie (linee guida,
revisioni sistematiche) e fonti primarie (studi di ricerca)

Conoscenze richieste per |'accesso
(DM 270/04, art 6, comma 1 e 2)

Il Candidato deve essere in possesso del Diplomadi Scuola Media Superiore per accedere al Corso di Laureain Ostetricia

Ladisponibilitadei posti & programmata annual mente su base nazionale, cosi come disposto dalla L. 2 agosto 1999, n. 264, Norme in materiadi accesso ai corsi universitari,
anchein base alladisponibilita di personale docente, di strutture didattiche e di strutture assistenziai utilizzabili per lo svolgimento delle attivita pratiche. 11 numero degli
studenti ammissibili a primo anno di corso & pertanto definito ai sensi dell'art. 3 della medesima legge 264/1999; |a selezione per I'accesso a corso avviene con le modaita
stabilite dall'art. 4 della predetta legge.

Caratteristiche della provafinale
(DM 270/04, art 11, comma 3-d)

Laprovafinale & obbligatoria.

Il numero di crediti per la provafinale éfissato per decreto (6 CFU), come latipologiaed i suoi obiettivi che comprende una prova praticanel corso dellaquale lo studente
deve dimostrare di aver acquisito le conoscenze e abilita teorico-pratiche e tecnico-operative proprie del profilo professionale di Ostetrica/o e laredazione di un elaborato di
unatesi con dissertazione.

Sbocchi occupazionali e professionali previsti per i laur eati
(Decreti sulle Classi, Art. 3, comma 7)

Nell'ambito della professione sanitaria di Ostetrical/o, i laureati sono professionisti sanitari cui competono le attribuzioni previste dal D.M. Ministero della Sanita 14
settembre 1994, n. 740 e successive modificazioni ed integrazioni:

-Assistenza alla gravidanza fisiol ogica (informazione ed educazione sanitaria, raccolta dati, esame ostetrico, prescrizione esami, esecuzione di acuni di , sintesi
diagnostica, registrazione di eventi e risoluzioni).

-Conduzione dei corsi di accompagnamento alla nascita (percorsi che promuovono il legame con il feto, la conoscenza del sé e la sua maturazione come figura parental€).

- Accoglienza e assistenza diretta al travaglio (con rispetto delle fasi e dei tempi del suo naturale evolversi) ed al parto fisiologico (con valorizzazione della centralita della
donna e del suo processo emotivo); riparazione delle lacerazioni di | el grado; identificazione delle situazioni arischio di evoluzione patologica per lamadre, il feto ed il
neonato, che richiedono I'intervento medico; pratica, ove occorra, delle relative misure di particolare emergenza e registrazione degli eventi e dell'assistenza.

-Assistenza al neonato sano con particolare attenzione alle fasi immediatamente postnatali ed alla promozione del legame comunicazionale e nutrizionale tralamadre ed il
bambino.

-Assistenza al puerperio normale. In questa attivita, 1'Ostetrica/o valorizzerdil legame madre-bambino sostenendo I'allattamento a seno e fornendo informazioni sugli eventi
correlati con le esigenze del bambino e con il ripristino delle normali relazioni ove sono coinvolti il marito e lafamiglia

-Conduzione dei corsi dopo parto con i percorsi che rafforzano il senso di competenza materna, che favoriscono la sicurezza nel suo rapporto con il bambino e che lavorano
per unariabilitazione precoce del tono muscolare perineale e addominale.

-Attivita di educazione sanitaria. L'Ostetrica/o indirizzerail proprio impegno - in situazioni individuali ed organizzate - alla prevenzione, aladiagnosi precoce ed ala
riabilitazione per i tumori e per le malattie croniche degenerative od involutive della sfera genitale femminile e delle ghiandole annesse.

-Attivitadi organizzazione sanitaria. Ove I'Ostetricalo partecipera ai programmi di assistenza materna e neonatale.

11 corso prepara alla professione di

® | evatrici e ostetriche diplomate - (3.2.1.5)
® Levatrici e ostetriche diplomate - (3.2.1.5.0)



Attivita di base

ambito disciplinare

settore

CFU

min

minimo
da D.M.
per

I'ambito

Scienze propedeutiche

FIS/07 Fisica applicata (a beni culturali, ambientali, biologia e medicina)
M-DEA/01 Discipline demoetnoantropologiche

M-PSI/01 Psicologia generale

MED/01 Statistica medica

MED/02 Storia della medicina

MED/42 Igiene generale e applicata

Scienze biomediche

BIO/09 Fisiologia

BIO/10 Biochimica

BIO/13 Biologia applicata

BIO/16 Anatomia umana

BIO/17 Istologia

MED/03 Genetica medica

MED/04 Patologia generale

MED/07 Microbiologia e microbiologia clinica

16

16

11

Primo soccorso

BIO/14 Farmacologia

MED/09 Medicina interna

MED/18 Chirurgia generale

MED/38 Pediatria generale e specialistica

MED/40 Ginecologia e ostetricia

MED/41 Anestesiologia

MED/47 Scienze infermieristiche ostetrico-ginecologiche

Minimo di crediti riservati dall'ateneo minimo da D.M. 22: || -

31-31

|| Totale Attivita di Base




Attivita car atterizzanti

ambito disciplinare

settore

CFU

min

max

minimo
da D.M.
per

I'ambito

Scienze ostetriche

MED/45 Scienze infermieristiche generali, cliniche e pediatriche
MED/47 Scienze infermieristiche ostetrico-ginecologiche

32

32

30

Scienze umane e psicopedagogiche

M-PED/01 Pedagogia generale e sociale
SPS/07 Sociologia generale

Scienze medico-chirurgiche

MED/05 Patologia clinica

MED/08 Anatomia patologica

MED/17 Malattie infettive

MED/38 Pediatria generale e specialistica
MED/40 Ginecologia e ostetricia

Prevenzione servizi sanitari e radioprotezione

BIO/12 Biochimica clinica e biologia molecolare clinica
MED/36 Diagnostica per immagini e radioterapia
MED/42 |giene generale e applicata

MED/43 Medicina legale

MED/44 Medicina del lavoro

MED/47 Scienze infermieristiche ostetrico-ginecologiche
MED/49 Scienze tecniche dietetiche applicate

Interdisciplinari e cliniche

MED/06 Oncologia medica

MED/13 Endocrinologia

MED/19 Chirurgia plastica

MED/24 Urologia

MED/35 Malattie cutanee e veneree
MED/40 Ginecologia e ostetricia

13

13

Management sanitario

1US/09 Istituzioni di diritto pubblico

M-PSI/06 Psicologia del lavoro e delle organizzazioni
MED/47 Scienze infermieristiche ostetrico-ginecologiche
SECS-P/07 Economia aziendale

Scienze interdisciplinari

INF/01 Informatica
SECS-S/02 Statistica per la ricerca sperimentale e tecnologica

2

| Tirocinio differenziato per specifico profilo

|| MED/47 Scienze infermieristiche ostetrico-ginecologiche

|| 60

0|

[o2]

Minimo di crediti riservati dall'ateneo minimo da D.M. 104: || -

|| Totale Attivita Caratterizzanti

124 - 124

Attivita affini

ambito disciplinare

settore

CFU

min

minimo
da D.M.
per

I'ambito

| Attivita formative affini o integrative

|| L-LIN/12 - Lingua e traduzione - lingua inglese

|| Totale Attivita Affini




Altre attivita

| ambito disciplinare || CFU |
| A scelta dello studente || 6 |
) ) . | Per la prova finale || 6 |

Per la prova finale e la lingua straniera (art. 10, comma 5, lettera c) - - -
| Per la conoscenza di almeno una lingua straniera || 3 |
Ulteriori attivita formative | Altre attivita quali I'informatica, attivita seminariali ecc. || 6 |
(art. 10, comma 5, lettera d) | Laboratori professionali dello specifico SSD [ 3 |
| Minimo di crediti riservati dall'ateneo alle Attivita art. 10, comma 5 lett. d || |
|| Totale Altre Attivita | 24 - 24 ||

Riepilogo CFU

| CFU totali per il conseguimento del titolo || 180 |
| Range CFU totali del corso || 180 - 180 |

Motivazioni dell'inserimento nelle attivita affini di settori previsti dalla classe o Note attivita
affini

0

Noterelative alle altre attivita

Noterelative alle attivita di base

Note relative alle attivita car atterizzanti

RAD chiuso il 23/03/2011



